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　　震颤麻痹综合征 ,又称帕金森氏综合征 ,是由于动
脉硬化、 颅脑损伤、 中毒、 脑炎、 药物损害等 , 使中枢
锥体外系的苍白球、 纹状体、 黑质通路阻断所致。主要






督脉 “能总统一身之阳气 , 络一身之阴气” , 其行
于背 , 与手足之阳经相交会 , 故对各阳经起统率、 督促
作用 , 又督脉之主干起始于长强 , 沿脊里而行 , 入络于
脑 , 联络于肾 , 与肝经交于巅顶。 故督脉与脑、 脊髓、
肾、 肝经又有密切联系 , 因而具有督领阳气、 真元之功
能。 《本草纲目》 称 “脑为元神之府” , 经脉的神气活动
与脑密切相关 ; 体内的脏腑通过太阳经背部俞穴受督
脉经气支配 , 因此脏腑功能活动亦均与督脉相关。 反
之 , 脏腑发病 , 也可通过背俞穴而致督脉为病。据 《针
灸大全》 载∶后溪通于督脉 , 其主治症就有手足拘挛 ,
震颤 , 抽搐 , 癫狂及其他诸脏病症。
震颤麻痹病 ,其病位在脑 ,且主症为震颤、肌强直、
手足拘挛等阴气不养 ,阳气不统之症 ,可知此病与督脉
失调关系密切。其病虽波及多个脏腑 , 但又由于 “督脉
经气支配体腔内脏腑” , 且督脉 “总统一身之阳气 , 络
一身之阴气” , 故只要督脉经气不利 , 清阳之气不能上
升 , 脉气虚弱 , 肝脾肾诸脏皆可因之而虚损发病。
2　督脉与帕金森氏综合征相关的临床观察
2. 1　临床不仅帕金森氏综合征表现与督脉病候相似 ,
且经临床实践证明 , 从督论治 , 多能取得较好疗效。笔
者常用鹿角胶、 阿胶、 鳖甲胶、 龟板胶、 续断、 杜仲、
菟丝子、 乌骨鸡、益智仁等以补督脉 ; 以鹿角霜、 鹿茸、
紫河车、 淫羊藿、 仙茅、 葫芦巴、 蛇床子、 沙苑子、 锁
阳、 羊肉、 雀卵等温督脉 ; 以鹿角片、 炙鳖甲、 石楠叶、
牛膝、 鹿衔草、 柴胡、 车前子、 泽泻、 乌稍蛇、 丝瓜络、
地龙等疏督脉。其疗效远胜于常用的补肝益肾 ,熄风定
惊之法 , 这是因为督脉得养 , 脑髓得充 , 方能行使统率
之权 , 使脉气流利冲和 , 肝脾肾脏腑功能协调 , 肌肉筋
脉复用。以上常用药中鹿茸、 鹿角胶、 片、 霜均能补督
生精 , 补脑益髓 , 调理筋骨。如曹炳章云∶ “鹿茸补精
填髓之功甚伟……盖茸为骨血之精 , 通督脉而上充于
脑”。《本草逢原》载鹿角片或胶功能时曰∶ “总不出通
督脉 , 补命门之用。” 淫羊藿可治 “筋骨挛急 , 四肢不
任 , 老人昏耄 , 中年健忘” 等震颤麻痹常见症。紫石英
则能 “温营血而润养 , 可通奇脉” , “紫河车则以血肉之
属 , 为血肉之补 , 同气相求也”。另如菟丝子、 蛇床子、
牛膝、 杜仲、 石楠叶、 鳖甲、 龟板等能益精髓、 通经络 ;
仙茅、 锁阳、 沙苑子、 葫芦巴等则能温经而通督脉。
2. 2　针灸治疗帕金森氏综合征 , 从文献报道中可知 ,
过去亦多采用补肝益肾 ,熄风定惊的方法。笔者曾从师
浙江名中医胡百草医师 ,他治疗帕金森氏综合征 ,多采





命门均为督脉穴位 ,百会位于巅顶 , 为 “三阳五会” ,正
是与风证主经—— 足厥阴肝经相交之处 , 故有熄风定
惊之功 ; 风府位于枕后 , 督脉正是由此入脑 , 为治疗脑
部疾病之要穴 ; 大椎为诸阳经之会 , 当病情复杂 , 所涉
脏腑经脉较多时 , 取此穴最为妥当 ; 命门位于腰部 , 足
少阴肾经交于此穴 ,并由此入里络肾 ,故命门有通督益
肾之功 ; 夹脊刺虽非督脉之穴位 , 但位于督脉之两侧 ,
据 “经络并非恒定的线状组织”〔1]和 “腧穴与非腧穴是
相对的”〔· 2]这一原理 , 可知其亦有通调督脉之效。故上
述穴位合用 ,则有通调督脉 ,补益肝肾 ,熄风定惊之功。
综上所述 , 帕金森氏综合征 , 笔者认为 , 本病乃督
脉为病。由于督脉与百会相交于肝经 ,于命门相交于肾
经 , 又自风府入络于脑 , 故督脉为病 , 则见肝肾不足和
脑部病变症状。 由此可知本病虽同时出现肝肾不足和
脑部病变症状 , 但此脑部病变症状并非肝肾不足所致 ,
此乃病机要点 , 不可不辨。治疗时 , 通调督脉 , 胜于补
益肝肾 , 此乃临床所证 , 不可不用。
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证、 癃闭的范围。其发病内因肾虚精少 , 命门火衰 , 膀
胱气化失司 ; 外因湿热内结 , 阴寒凝滞 , 经脉瘀阻。主
症为排尿困难或尿闭。笔者以温肾渗湿为大法 ,随症施
治 , 获较满意疗效。 兹就临床所得 , 简述如下。 
1　标本同治 , 早截病势
老年性前列腺增生早期 , 小便不畅 , 夜尿增多 , 尿
意急迫 , 排尿乏力 , 滴沥不尽。前列腺Ⅰ 度增生 , 小腹
或会阴部隐痛 , 阴茎压痛 , 性欲减退。 兼见腰膝 软 ,
面色 白或晦暗 , 形体虚胖或消瘦。舌淡、 苔白腻或兼
黄 , 脉弦细。病由肾气不足 , 湿热下注。证情以本虚标
实或虚实挟杂为主。 此时不少老年人自以为是 “肾亏”
使然 , 是衰老的 “自然现象” , 故未能引起重视 , 失诸
有效治疗而使病情加重。事实上 ,前列腺增生有一个形
质性病变过程 ,因此 , “治未病” ,即早期治疗十分关键。
通过温肾益精以扶正 , 利湿清热以祛邪 , 标本同治 , 是
可以治愈的 , 满意的疗效可使前列腺缩小 , 症状消失 ,
或可控制病情 , 改善症状 , 使前列腺不再增生。笔者临
床经验 ,以肾气丸合萆 分清饮作基本方。偏于热者加
黄柏、 知母、 白茅根 ; 有瘀者加丹参、 益母草 ; 痰多加
贝母、 天竺黄。 坚持服药 3～ 5周 , 以取良效。
例 1∶张×× , 男 , 73岁。小便频数不畅半年 , 小
腹及会阴部时觉隐痛。症见形体虚胖 , 腰膝 软 , 失寐
梦多 , 每晚小便 6～ 7次不等 , 性欲减退。 舌淡 , 边尖
瘀斑隐现、苔白腻 ,脉弦细。 B超示前列腺Ⅰ 度增生。诊
为淋证 , 证属肾阳不足 , 湿热下注 , 经脉瘀阻。治宜温
肾渗湿兼化瘀通经。处方∶熟地黄、 萆 、 茯苓、 山茱
萸、 泽泻、 乌药、 丹参、 益母草各 15g , 熟附子、 益智
仁、 石菖蒲各 12g , 桂枝 10g , 甘草 6g。 日 1剂 , 连服
1周后 , 夜尿减少 , 小腹、 会阴隐痛消失。继守原方随
症加减 , 并辅用前列通片。调治 3个月后 , 小便恢复畅
顺。 B超复查前列腺无明显增生。 随访 2年未见复发。
2　谨守病机 , 随症施治
老年人肾阳日衰 , 病久失治 , 致进行性排尿困难 ,
断续无力 , 尿细小难解 , 尿后滴沥。 前列腺Ⅱ度增生 ,
质硬或呈结节。伴腰膝 软 , 畏寒肢冷 , 阳萎 , 小腹或
会阴胀坠隐痛 , 膀胱收缩无力。 精神萎靡 , 头晕耳鸣 ,
记忆减退 , 颜面或肢端浮肿。舌淡或兼见瘀斑、 苔白或
中黄 , 脉弦细。病由肾气虚衰 , 命火不足 , 膀胱气化失
司 , 湿浊内结为患。临床所见多并发与泌尿系相关的病
症 , 如结石、 血尿、 蛋白尿、 肾积液、 尿潴留等。此为
前列腺增生症中期 ,治疗总则虽以温肾渗湿为主 ,但仍
应该针对相关的兼症结合治疗。笔者经验 ,以真武汤合
萆 分清饮作基本方 , 结石加金钱草、 石苇 ; 血尿加白
茅根、 益母草 ; 肾积液加大腹皮、 防己 ; 尿潴留加车前
子、 黄芪 ; 蛋白尿加黄芪、 山茱萸等。 权衡标本缓急 ,
灵活用药。
例 2∶梁× , 男 , 70岁。排尿细小难解半年 , 血尿 ,
腰痛 1周。症见面白神疲 , 痛苦病容。谓左侧腰部反复
疼痛 , 时放射至小腹 , 膀胱胀满压痛 , 下肢踝部轻度浮
肿。伴头晕目眩 , 畏寒肢冷 ,性功能减退近 1年。舌淡、
苔白腻 , 脉沉细。 B超示左肾积液 , 左输尿管结石 , 前
列腺Ⅱ度增生。直肠指诊前列腺肿大 , 质硬呈结节。诊
为癃闭石淋 , 证属肾阳虚 , 湿浊内结。 治宜温肾渗湿 ,
化石通淋。处方∶党参、 茯苓、 白术、 白芍、 萆 、 威
灵仙、 白茅根各 15g , 金钱草 20g , 熟附子 、 乌药、 益
智仁、 石菖蒲各 12g , 干姜、 甘草各 6g。日 1剂 , 2次
分服。 服药 2周 , 腰痛及血尿痊愈 , 小便稍为流畅。 B
超复查肾积液消失。原方去金钱草、 威灵仙、 白茅根。
辅服前列通片。服药 3个月后 , 小便基本畅顺 , 余症亦
好转。
3　回阳化阴 , 益气行水
老年性前列腺增生后期 , 前列腺漫肿 , Ⅲ度增生。
质硬呈结节 , 小便点滴难出 , 膀胱充盈 , 甚则尿闭 , 肾
功能损害 ,酿成恶变。常伴畏寒发热 ,小腹、 会阴刺痛。
神怯痴呆 , 面色晦暗 , 舌淡瘀、 苔白或灰黄 , 脉沉迟、
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